２０１８年４月麻疹流行にて当院で行った感染対策 by 那覇 唯 et al.
O-6-18



















































































































































日本赤十字社和歌山医療センター　外科部 / 精神科部 / 第一救急部1）、
日本赤十字社血液事業本部2）
○益
ますだ
田　　充
みつる
1）、坂元　千歳2）
【背景・目的】バングラデシュ南部避難民支援事業第4班活動においては、診療部門
においてもPSS（心理社会支援）紹介を必要とするケースが多く、またPSS活動にて
診療ニーズが認められることも少なくなかった。ここではERUにおける診療部門と
PSSの連携のために行った工夫を紹介し、適切な協力関係構築のヒントを考えたい。
【内容】  第4班活動期には、避難民の大量移動が始まってから半年以上経過しており、
身体的に慢性疾患患者が増えてきていたほか、精神的なストレスを抱えている避難
民も増加してきていた。特に、ストレスの表現としての身体症状にて診療所を訪れ
るケースや、PSS活動にて身体疾患を疑われるケースなどでは、診療部門とPSSの適
切な連携が求められた。　日赤ERUでは毎日の定期ミーティングにおいて適切に情
報共有するのはもちろん、診療所・PSS双方で紹介用シートやチェックリストを作
成して紹介の対象や手続きを明確にし、また診療中や活動中にもスタッフ間で迅速
に電話連絡などを行い、紹介手続きがスムーズに行われるよう環境整備を行った。　
また、バングラデシュ赤新月社スタッフとの合同ミーティングにてPSS活動につい
ての講義をし、コミュニティボランティアからなる通訳に対しても診療中などに（離
散家族支援=RFL、含む）心理社会支援の必要性を説明し、日赤スタッフだけでなく
ERUチーム全体で避難民の心身両面の健康をサポートできる体制づくりを心掛けた。
このようなシステムは第5班以降に引き継がれ、避難民がキャンプでの過酷な生活を
生き抜くための重要な社会資源の一つとなりつつある。【結語】　ERU活動において
は、診療部門とPSSの適切な連携が重要で、それはチーム全体で行われるべきである。
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